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論文内容の要旨 
＜目的＞ 
睡眠時無呼吸症候群（OSAS）の患者にとって、睡眠時の鼻腔開存性は病態に大きく関与するも
のと思われる。従来から、閉塞型睡眠時無呼吸の原因の一部として鼻腔の関与が指摘されていた
が、鼻腔の客観的な検査データと実際の無呼吸低呼吸指数（AHI）との関連は明確には見出され
ていない現状にある。問題点として、鼻腔の検査は通常覚醒時、座位にて行われており、睡眠中
の状態と大きく異なることが挙げられる。また、鼻腔通気度検査（rhinomanoetry: RM）による
鼻腔抵抗値の体位変化の報告は散見されるが、音響鼻腔計測法（Acoustic Rhinometry: AR）との
関連性を検討した報告は少ない。そこでわれわれは、OSAS における体位変化による両検査の特
性を比較し、ポリソムノグラフィー（PSG）の結果と比較しようと試みた。 
＜対象＞ 
2013 年 4 月から 9 月までの間に、当院の睡眠呼吸障害センターを受診し、睡眠呼吸障害が疑わ
れ、PSG 施行予定の患者で、本研究に同意が得られた 48 例を対象とした。平均年齢 54.5±14.6
歳であった。年齢は 20 歳以上を対象とした。48 例のうち、OSAS と診断された症例は 37 例であ
り、この症例を OSAS 群とした。OSAS と診断されなかった 11 例は、対照群とした。 
＜方法＞ 
対象症例は検査当日、最初に座位で AR と、RM を施行した。その後、一部の症例（OSAS 症例
37 例中 26 例について）では、仰臥位になり 5 分後に AR のみを施行し、48 例すべての症例で仰
臥位のまま 10 分経過した後、まず AR を、ついで RM を施行した。その後 PSG により睡眠を評
価した。OSAS 群 37 例と対照群 11 例で、体位変化における鼻腔開存性を表す客観的な数値とし
て、RM による左右鼻腔抵抗値および両側鼻腔抵抗値、AR による左右鼻腔最小断面積値および左
右鼻腔容積値について、座位と仰臥位 10 分後でその変化を比較した。OSAS 群と、対照群で、座
位から仰臥位に体位変化するにあたりその変化率についても検討した。 
＜結果＞ 
OSAS 群における座位から仰臥位に体位変化により、右鼻腔抵抗は有意に増大していたが、左鼻
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腔抵抗は有意差を認めなかった。両側鼻腔抵抗は有意に増大していた。AR を用いた計測では、
左右鼻腔最小断面積、左右鼻腔容積のいずれも有意な減少を認めた。 
OSAS 群と対照群で、体位変化による変化率の差異を検定した。両者で BMI（body mass index）
と AHI は有意差を認めたが、年齢、左右・両側鼻腔通気度、左右最小鼻腔断面積、左右鼻腔容積、
他のすべての因子では、統計学的な有意差は認められなかった。 
AR を用いて施行した体位変化における経時変化について、 左右鼻腔最小断面積値は、座位か
ら、仰臥位 5 分後では有意に減少していたが、仰臥位 10 分後は仰臥位 5 分後と比較して、有意
な変化を認めなかった。左右鼻腔容積値も同様に、座位から、仰臥位 5 分後は有意に減少してい
たが、仰臥位 10 分後は仰臥位 5 分後と比較して、有意な変化を認めなかった。 
＜考察＞ 
今回の結果から予想されることとして、睡眠時無呼吸患者にかかわらず一般的に、座位から仰臥
位をとることにより、鼻腔抵抗値は増加し、生理学的な変化を生じると共に、鼻腔容積や鼻腔最
小断面積の減少により鼻腔開存性が変化し、解剖学的な変化も生じると考えられる。今回の検討
では、この体位変化による鼻腔開存性の変化は、BMI や、AHI といった睡眠時無呼吸に特徴的な
パラメータとは無関係であった。 
体位変化による鼻腔開存性の変化を計測する方法を比較すると、AR は RM に比べて、体位変化
をより鋭敏に表している印象がある。従って、体位による鼻腔開存性の変化をより簡便に、鋭敏
に測定できる AR を用いて、座位と、仰臥位になってから 5 分後の変化率を検討することは、睡
眠呼吸障害の病態を評価するうえで意義があるものと思われた。例えば、体位変換による鼻腔体
積の減少が、持続陽圧呼吸（CPAP）のコンプライアンスに影響する可能性も考えられる。実際、
AR を座位で測定して、鼻腔が狭かった症例は、鼻腔が広い症例に比べて、CPAP のコンプライア
ンスが低いとの報告もある。さらに、仰臥位で鼻腔容積が著しく減少する症例について、CPAP
のコンプライアンスがどの程度影響するか、今後検討を重ねてゆく予定である。 
 
 
 
 
